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SRe DECANO 
En cumplimiento con los estatutos de la Facultad 
presento a su consideración la tesis titulada: “Resultados tar-= 


dfos de la Terapia Insulínica en las enfermedades mentales", con 


la que aspiro obtener el grado de Bachiller en Medicina. 
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INTRODUCCION 


La Insulinoterapia viene aplicandose desde 1935 en 
forma extensa aunque ya desde 1929, Manfred Sakel su creador, lo 
había usado en las toxicomanfas. Según este investigador, el méto 
do preconizado resultaba ideal para las esquizofrenias (16) seña- 
lando que en los sujetos cuya psicosis era reciente, se podía in- 
dicar un 86% de curaciones» 

| Los estudios posteriores han puesto de manifiesto 
que el método es el más eficaz en aquellos casos (11); por esta 
razón, este aporte se agregará, en parte, a la inabarcable biblio 
grafía sobre dicha materia. 

Las últimas investigaciones demuestran que en las 
esquizofrénias: se benefician más con el tratamiento insulínico, 
las formas agudas que las formas crónicas (14). 

Se ha trabajado bastante sobre el particular, sin 
embargo no es muy grande la proporción de casos seguidos despues 
de varios años de evolución: en el Perú hasta la actualidad no 
existe ningún aporte de esta naturaleza: el presente estudio tra 
ta de presentar dentro de la mayor modestia, la situación mental 
despues de 7 a 10 años de tratamiento de los pacientes que han 
estado en el Hospital Víctor Larco Herrera. 

Para llegar a la consecución de esta labor, se 
han revisado historias clínicas de enfermos tratados en el Pabe= 
llón N%2 del Dr. Honorio Delgado, por lo que agradezco al distin 
guido maestro quien al abrirme las puertas de su servicio hospi- 
talario, ha contribuído a la realización de la presente tesiso 


Se ha revisado una casuística de 60 casos, de los 
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que se hen descartado 20, por lo incompleto de los datos anamnési- 
cos; se han podido seguir el curso de 30 casos completamente. So- 
bre los demás no se tiene mayor información careciendo de ella, en 
tre otras causas, en razón de las direcciones falsas suministradas 
por los pacientes o por los familiares, al ingreso o salida. 

La presente tesis solo tiene la importancia de in- 
tentar la evaluación de un tratamiento altamente efigaz, en lo que 
atañe al pronóstico a largo plazo. 

Tiende en lo que sea posible, a señalar la necesi- 
dad de mantener vinculación estrecha, con los pacientes que abando 
nan el Hospital mental, cosa que en nuestro país no existe pese a 
la existencia del Servicio de Asistencia Social. 

Ojalá que las presentes páginas sirvan para orien- 
tar a las organizaciones hospitalarias sobre esta medida tan nece- 
saria en los centros de terapéutica psiquiítrica. 

En ultima instancia intentamos una aproximación al 
pronóstico de la enfermedad mental y la validez de un tratamiento, 
el único que hasta la fecha se considera efectivo en la esquizofre 


nia. 
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EL METODO 


Tiene como objeto producir estado de "choque", pa 
sando por las fases que señala Anesyal, las que son: 
1 - Estado de excitación: 

a) tipo moria y euforia. 

b) desasosiego psicomotor. 

2 - Efectos de transición: somnolencia ligera, hipotonía y acti- 
tud de dormir. 
3 - Excitación piramidal incipiente: 

a) sacudidas clónicas, anomalías reflejo 
tónicas y de la actitud, movimientos primitivos de la boca y apre 
hensión convulsiva. y 

b) sopor, movimientos espontáneos como 
sacudidas fasciculares y coreiformes, distribución cruzada del to 
no, desaparición de los movimientos primitivos de la boca. 

ce) calambres de torsión generalizados en 
una sola dirección, espasmo piramidal, crisis de temblor y desapa 

rición de la aprehensión forzada. | 
4 = Desaparición de los movimientos espontáneos: calambres de tor 
sión disociados. 
5 - Disminución del tono y de los reflejos: desaparición de los re 
flejos patológicos. 
6 - Coma profundo con arreflexia: perturbaciones cordiales y de 
la respiración de tipo bulbgr, contracciones generales con predo- 
minio de los elementos de extensión. 

Esta ultima fase según Amgyal está fuera de los 11- 
mites de las posibilidades de acción terapéutica. (13) 

La técnica de aplicación que seguimos en el Hospi- 
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tal "Larco Herrera"! es la siguiente: 

"Estando el individuo en ayunas aplicamos subcutá= 
neamente, la insulina: la dosis se va aumentando de acuerdo a la 
resistencia del sujeto. Se comienza por lo general con 10 Unida- 
des y se aumenta de 5 a 10 Unidades hasta alcanzar la dosis nece- 
saria. para producir el coma. 

Por lo general hemos comprobado que el sujeto en- 
tra en coma entre la 60 y 120 Unidades. 

- En este estado debemos mantener al sujeto, 1a 2 
horas; interrumpimos el coma, haciéndole ingerir una solución a- 
zucarada o bien inyectandole glucosa por vía endovenosa» 

A continuación se proporciona una alimentación ri 
ca en glúcidos y proteinas. 

Los cuidados-de SSistencia durante el tratamiento 
son, como es de suponer esmerados y prolijos: abrigo, registro de 
temperatura, pulso, etc., cuidado y vigilancia inmediata por per- 


sonal idóneo. 
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CASUTSTICA 


Transcribimos, a continuación, un resumen de las 


historias clínicas que hemos estudiado: 


CASO Ne 1 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
JoMo, varón, 20 años, empleado. 

La iniciación de su psicosis data de seis meses an- 
tes de su ingreso: Comenzó por una simple alteración nerviosa que 
se manifiesta por sialorrea intenso, seguidas de estados de exalta- 
ción que mejoraban despues de un tiempos 

A su ingreso, el examen psiquico muestra un paciente 
colérico, violento, impulsivo, llegando hasta la agresión. 

A los pocos días de su internamiento es sometido al 
tratamiento con insulina por un período de tres meses con un total 
de 8% aplicaciones y 57 comas. Ligeramente mejorado, sale de licen- 
cia, en marzo de 1939. 

En Diciembre del año 1941 vuelve a este Nosocomio de 
bido a un incidente que suscitara en una iglesia, al arrojar el cá- 
liz del altar mayor, y luego en la comisaría, intentó herir al comi 
sario con un fusil. | 

En esta ocasión se le trata por el cardiazol, consi- 
guiéndose solo remisión social. 

Desde entonces ha continuado en el H.V.L.H., mostran 


do en la actualidad ideas delusivas de daño: cree que los "católicos" 


le tienen recluído porque él es evangelista? Colabora en el servicio 


en forma activa. 
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DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 

B» V., varón, 33 años, desocupado. 

| Dos años antes de su ingreso: "se le nota huraño, des 
confiado, en el embiente familiar. Se negada a salir con sus amigos. 
Esta conducta se ha ido acentuando progresivamente, poniendo al suje 
to en peores condiciones en lo que se refiere a ambiente social. 

Doce días entes del ingreso, manifiesta que la gente 
se rie de él, oye ruidos, rechaza los alimentos: dice "tienen bruje- 
ría"; a veces habla solo y se rie solo). 

) De los antecedentes familiares se destaca la circuns- 
tancia de que la madre sufrió de los "nervios" durante la gestación; 
en la esfera psicosexual, el paciente se mostró exagerado en sus re- 
laciones con mujeres despues de los 18 años. 

Ha iniciado masturbación desde hace un año por temor 
a contagios de mujeres, ya que en una aventura amorosa contrajo Gono- 
rrea. 

Bebía con exceso hasta embriagarse, meses antes de su 
inpres0. 

Al momento de su internamiento (16-7-941) el examen 
psíquico revela: "Paciente agitado, de actitud desconfiada, descui- 
dado en su aseo personal; de lenjuage rápido, tono agresivo y timbre 
alto. Se encuentra mal orientado en el tiempo. En lo afectivo se no- 
ta irritabilidad motivada por su internamiento» El juicio se encuen- 
tra alterado por la presencia de ideas delirantes a contenido eróti- 
CO. La capacidad de razonar se encíentra disminuídase influída por 
sus ideas delirantes: el pensamiento es AR 


Respecto a la asociación de ideas expresa pobreza en 
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sus relaciones. Su memoria está perturbada por la presencia de amne- 
sias La atención se encuentra disminuída. 
A su ingreso se le trata directamente cón Cardiazol, 
15 aplicaciones los resultados son negativos y se emplea entonces In- 
sulina: 60 aplicaciones con 22 comas: resultado: remisión social. 
Sale de licencia para regresar al poco tiempo con las 
mismas manifestaciones. Desde entonces permanece en el Nosocomio has= 


ta la fecha. 
Actualmente se comprueba que el estado de irritabili- 


dad que acompañata su ingreso persiste, lo mismo que las manifesta= 
ciones psicosicas de su comienzo; no tiene conciencia de enfermedad 
mental; asegura que el motivo de su internamiento ha sido un 'heciden= 
te de tránsito", que 12 produjo heridas en la cabeza. Dice que in in 
eniero de apellido Fort, le condujo entonces al Hospital y que no se 
ha acordado de venir a sacarle. Manifiesta el paciente que "no cono- 
ciendo la Psicología del ingeniero" este jamas le podrá "rescatar". 
Existe lentitud en las respuestas del paciente, así como “déficit ino 
telectual moderado= prima en él, la idea de abandonar cuanto antes el 


Hospital. 
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CASO No 3 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
E. Ao. varón, 26 años. 

Su psicosis data de Noviembre de 1933 en que "notan 
sus familiares que habla solo; se aisla de los demás y se niega a sa 
lir a la calle. Se rie solo y hace gestos. Por esta razón es inter- 
nado en el Sanatorio de la Magdalena". 

Como antecedentes femiliares, el padre era supnamente 
nervioso, habiendo fallecido de un "ataque cerebral". 

Entre los antecedentes personales») nos encontramos que 
E. A. ha sido un sujeto roméntico, de carácter apasionado le gustaba 
escribir versos amorosos; siempre ha tenido resaacciones violentas en 
tre añigos y familiares. 

A su ingreso el exámen psíquico muestra "un paciente 
con variaciones en lo afectivo desde la euforia hasta la depresión 
con fases de angustia. Persiste en él la idea constante de estar con 
"cansancio cerebral". 

Sometido a tratamiento con Cardiazol, se consiguió so- 
lamente remisión de carácter social. 

Estando en plena mejoría, se continua el tratamiento 
con Insulina por un tiempo de 4 meses consiguiéndode en este período 
hasta 78 comas: este último tratamiento produjo remisión A de 
logs síntomas. 


Se le da de alta en buenas condiciones: a los dos años 


de haber abandonado el nosocomio, reingresa con talucinaciones, audi- 


tivas y visuales": no se conocen los motivos de su segundo interna- 


miento. , 


El examen psiquico muestra esta vez: "sujeto desconfia 
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do, con actitudes pueriles e insensatas, con notable disgregación del 
pensamiento". 

Se le aplica Insulina, obteniendose hasta 108 comas 
en 4 meses de tratamiento. 

Se obtiene remisión parcial y se le concede nuevamente 
licencia. 

Permanece en la calle por espacio de dos años, reingxe 
sando con la misma sintomatología. 

Se encuentra en el Hospital actualmente: "siempre per- 
siste el pensamiento disgregado, existe cierta obediencia automática 


y persisten las actitudes puerilesfl. 
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CASO N9 4 

——————————— 
DIAGNOSTICO: Personalidad psicopática con desarreglos megalomanía 

| COS. 

Jo. Se varón de 28 años, empleado. 
| La iniciación de su psicosis es de dos años antes de 
su ingreso al hospital " Se le da por hablar de temas sin lógica; 
se cree amado por todas la mujeres, se cree "millonario"; dice te” 
ner "haciendas" - Se muestra insomne e irritable." | 

Entre los antecedentes personales se registran la 
circunstancia de que el paciente sufrió a los 4 años una caída con 
pérdida del conocimiento. 

En la esfera psicosexual se descubre que Jo. S. era 
muy "enamorado", siempre le han notado sus amigos que era medio "chi 
flado". Sufrió chancro hace 7 años» 

| Al exámen psíquico a su ingreso se aprecia "un indi- 
viduo de actitud tranquila, de lenguaje disártrico, que muestra por 
instantes manifestaciones de euforia. Tiene alucinaciones auditivas 
y cenestésicas. El juicio y raciocinio se ven alterados por ideas 
proteiformes tales como que "tiene un dirigible para ir a la Luna", 
"expulsa por la uretra, celulitas". 

Desde su ingreso se le trata con Insulina por un pe= 
ríodo de 2 meses con un total de 63 comas; los resultados fueron ne 
gativog. 

Examinado el paciente en la actualidad, se ve la per 


sistencia de sus ideas proteiformes así como sus megalomanÍas. 
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CASO N95 


DIAGNOSTICO: Demencia pregoz:s forma simpleo 
C.P.B. varón de 32 años, empleado. 

Su psicosis data desde hacen 10 años en que se obser=- 
va en el paciente cambios notables de su conducta, tales como juntar 
se con amigos de reputación dudosa, mujeriego; bebe licor hasta que= 
darse exánime. 

A los 4 años de llevar esta vida, queda sin empleo re 
cibiendo una gruesa suma de dinero como indemnización; este dinero 
lo derrocha en francachelas. Posteriormente se ha denigrado más al 
extremo de emborracharse diariamente. 

Como antecedentes personales, se conoce que el carác- 
ter anterior a la psicosis ha sido el de un individuo muy retraído, 
gritón y atolonádrado en sus acciones. 

A su ingreso (23-8-940) el exámen psiquico revela ''un 
sujeto desnutrido, que protesta enérgicamente de su internamiento, 
sin ninguna alteración en las diversas esferas de la vida psiquica". 

Se le trata primeramente con desintoxicantes y posterior 
mente se establece la Insulináterapia, a los seis meses de su inter- 
namiento, por un período de tres meses, obteniendose hasta 89 comase 

-El resultado fué: remisión social. 

Permanece así unos meses en que se le concede licencia , 

Posteriormente es traído nuevamente a este nosocomio» 
pues ha continuado bebiendo, burlando la vigilancia de su apoderado» 

Permanece desde entonces en este nosocomio y el exa- 
men psiquico actual pone de manifiesto que hay una notable mengua de 
la inteligencia; la producción del pensamiento es dificultosa -= No 

9 
hay alteraciones en otras esferas. 
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DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma simple. 


M. Jas varón, de 30 años, empleado» 

Su psicosis data de un año antes de su ingreso: en a- 
bril de 1937, cuando se enconteaba trabajando en su oficina, sus je- 
fes advierten que sin motivo se ríe y hace una serie de muecas extra- 
ñas. En vista de esto consideran darle una licencia para que tranqui- 
lice sus "nervios". A pesar de esto se acentuan los trastornos), pre- 
sentando fases de excitación: llama la atención el que M.J. se dedi- 
que a labores propias del sexo femenino: costura y bordado.» Ultimamen 
te se ha alejado de su familia. 

Al exámen psiquico a su ingreso se comprueba: "en,lo 
afectivo, notable depresión, que el paciente llama "decaimiento"; en 
lo perceptivo, alteraciones cenestésicas que obligan al paciente a o- 
cluir los ojos, corrientes que bajan por la "laringe"; además existen 
ciertas mioclonfas faciales. Alucinaciones visuales y auditivas; su 
asociación de ideas es lenta y ordenada; en lo volitivo: hay abulia e 
hipopraxia o. 

Se le trata con Cardiazol obteniéndose remisión par- 
cial o social. 

Se ke dió de alta al mes de tratamiento» 

Reingresa en emero de 1939, por haber presentado epi- 
sgodios de agresividad e irritabilidad hacia los familiares cuando es- 
tos le llamaban la atención. El examen reveló esta vez "gran depre- 
sión en lo afectivo, asi como bradipsiquia". 

Sometido a tratamiento con Insulina, se obtuvieron 63 


comas en 4 meses de aplicación, consiguiendose iguales resultados que 
e dde] 


en la vez anterior: remisión social. 
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Permanece en la actualidad en este Hospital; el exámen 
psiquico revela: persistencia de alteraciones cenestésicas, en lo per 


ceptivo y en lo volitivo hipobúlia e hipopraxia. 


CASO N97 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica. 
Jo T. C., varón, de 18 años, estudiante. 

La iniciación de sunpsicosis data de 4 años antes de 
su ingreso (1934) "El paciente se separa de su colegio, porque se sien 
te muy fatigado y falto de ánimo: sufre crisis de excitación nerviosa 
y se le recomienda reposo. Hacen seis días que ataca a un sirviente de 
su casa, acusandole de haberle querido dar tóxicos". 

Entre los antecedentes personales figura en su esfera 
psicosexvual: masturbación metódica; timidez y poca iniciativa en todos 
los actos de su vida. 

A su ingreso el exámen psiquico (24-10-938) revela "un 
paciente de carácter irritable, falto de ánimo, a ratos profundamente 
deprimido". 

Se le trata con Cardiazol, sin obtemer ninguna mejoría, 
de inmediato se inicia Insulinoterapia por 3 meses con un total de 60 
comas. Se logra esta vez remisión sóbcial. 

Desde entonces J.T.C. ha permanecido en el Hospital. 
Actualmente el exámen psiquico pone de manifiesto la 


persistencia de sus manifestaciones primarias, a lo que 8€ ha agrega- 


do en el paciente masturbación y exhibicionismo. 
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CASO N8 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica. 
J. O., varon, de 23 años, desocupado. 

Inicia su psicosis pocos meses antes de su ingreso 
en que refiere la informante "el paciente sufre rechazo a todos 
sus hermanos varones, en cambio asedia insistentemente a su herma- 
na - Dive la informante '"'que un día en que la hermana de J.0. se 
estaba bañando, sufre agresión sexual del paciente. Llevado a un 
facultativo, confiesa J.O. estar locamente enamorado de su herma- 
na y que "la desea", 

Entre los antecédentes personales, se descubre en la 
esfera psicosexual, masturbación activa y que desde los 18 años be 
be alcohol y hasta ha inhalado cocaína. 

Como antecedente de la psicosis actual, hay el rela 
to de una crisis de excitación que tuvo el paciente a la edad de 9 
años cuando J+.0. se creyó perseguido por la policía, porque decían 
que se había consumido 200 soles en Helados. 

Su carácter ha variado notablemente desde los 16 a- 
ños en que inició sus manifestaciones en la esfera sicosexual: no 
solo es marturbador desde esta época sino que colecciona figuras y 
revistas pornográficas. . | 

El examen psíquico a su ingreso, revela: un paciente 
de fisonomía adusta con timbre de voz bajo y tono agresivo. En el 
area perceptiva, hay alucinaciones auditivas: oye voces que ofenden 
a su madre "Hay además ideas delirantes de daño: reyertas con fami. 


liares y con personas extrañas! . 


Desde su ingreso es tratado con Cardiazol, habiendo 


logrado desaparición de algunos síntomas de la esfera perceptiva, 
Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 
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Al mes siguiente se emplea Insulina, en tres meses con un total de 
65 comas: no se produjo mejoría alguna. 

Como los trastornos del comportamiento fueron acen= 
AER cada vez más, este paciente ha sufrido una intervención qui 
rúrgica (leucotomía prefrontal) - Los resultados de la intervención 
no se han menifestado hasta este momento (fecha de la intervención 
30-=11-949). 

Actualmente el paciente es muy inestable; se ríe en 
forma inmotivada; sostiene soliloquios; presenta tendencia a la agre 


sividad; negativista e incoherente: no hay conciencia de enfermedad 


mental. 
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CASO N9%9 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica 

A. V. V., varón, de. 30 años, estudiante de Jurisprudencia. 

' Su psicosis data de tres años antes en que notan sus 
femiliares que cambia su carácter a raíz de haber salido mal en sus 
examenes doctorales; desde entonces se vuelve violento, colérico y 
se mantiene en estado de angustia e intranquilidad, que termina en 
llanto». 

Como antecedeíite de la actual psicosis, existe el 
que en el año 1932 tuvo un disgusto con su novia lo que provocó en 
A.V.Vo actitudes de indecisión. Despues de su matrimonio (sé recon- 
ciliaron) se nota extremadamente celoso, retraído y negligente en a 
trabajo». 

El exámen psíquico 4 su ingreso nos muestra un suje- 
to de acogida algo desconfiada, de lenguaje oral lento, con timbre 
de voz bajo. 

Hay alteraciones cenestésicas, mareos, laxitud y amodog 

rramiento; lentitud en la evocación, nervioso e irritable. La aso- 
ciación de ideas es de curso lento y ordenado. 

Sometido a tratamiento con Cardiazol, se consigue Pe- 
misión social. 

Despues de 49 días de descanso, comienza tratamiento 
con insulina por un período de dos meses con 60 comas, obteniendoge 
remisión social. 

Se le concede licencia de tres meses y alta definitiva. 

Al cabo de dos años de hallarse fuera del nosocomio, 


vuelve con las mismas manifestaciones y nuevamente se le apliéa Ins 


lina, sin alcanzar los mismos resultados que la pbkimera vez. 
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En la actualidad, el paciente continua en el nosoco- 
mio: persisten las risas inmotivadas, persiste la tendencia a la a- 


gresividado 


CASO  N* 10 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica 
F.B.P., varón, de 32 años, religioso. 

Date su psicosis de hace un año en que a causa de ha- 
ber sido destituído como preceptor en un colegio religioso, presenta 
temores infundados, como el creer que se le iba a apartar de la or- 
den religiosa a la que pertenece. 

En esas circunstancias el 3 de Diciembre se ha subido 
2 la terraza de la casa de ejercicios y se ha querido tirar por la 
chimenea; como consecuencia se ha accidentado levemente. 

Llama traidor a su padre; da vivas a Franco y quiere 
ir a catequizar China y Japón. | 

El examen psiquico al momento del ingreso muestra: "un 
individuo de acógida amable, apocadoz se expresa en voz dulce; deso 
fientado en el tiempo y en el espacio; apático, parece algo atontado; 
la asociación de ideas está perturbada; su discurso es confuso y em- 
brollado; predominan ideas sobrevaloradas sobre su enfermedad; en lo 
ot Sii hay alucinaciones cenestésicas; en lo volitivo: hipobulia. 

Se le trata a su ingreso con Cardiazol sin conseguir 
mejoría en los síntomas; se inicia Insulinoterapia por un período de 
tres meses lográndose 83 comas; esta vez si se obtuvo remisión social, 

Permanece en el Hospital a la actualidad: persiste el uu 


cuadro psicótico que produjera su ingreso, a lo que $e agregan ideas 


de contenido erótico, agresividad e irritabilidad. Coopera en ocasio 
nes conbeioeeryiejhque Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 
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DIAGNOSTICO: Demencia precoz: catatónica. 
Y. Mu. Ss varón, de 27 años, agriculinr. 

Su psicosis data de un año antes a su ingreso: "elpa- 
ciente adopta actitudes raras: se pone de pie en lás noches y con”- 
templa extasiado el cielo. Sufre de reacciones violentasy volviendo= 


se agresivo, olvidandolo despues. 


Como antecedentes personales se sabe que F.L.S.o siem 
pre ha sido violento agresivo, poco amiguero, muy retraído y en la 
esfera psicosexual se descubre una completa indiferencia hacia el se 
xo femenino» 

Al exémen psiquico a su ingreso se descubre marcada 
bradipsiquia como manifestación central. 

Se le trata con Cardiazol con resultados negativos; 
luego se le trata con Sulfato de Benzedrina, consiguiendose una dis- 


creta mejoría. 
Despues de 60 dfas seiinicia Insulinoterapia, obte - 


niendose 18 comas en 22 días; no se obtiene remisión. Permanece hag 


ta hoy en el Hospital. 
Al exógmen psiquico actual nos encontramos con un pa- 


ciente: deprámido, abandonado de su persona, gatoso urinario y fecal. 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 
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CASO N* 12 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide». 

B.P.L. varón, de 28 años, estudiante. 

| | Inivia su psicosis hace un mes en que 'lel paciente 
cree ver que los vecinos cuchichean entre ellos, criticando lo que 
hace. Despues de una semana pide a su madre que bote al mayordomo y 
a la cocinera de su casa porque hablan mal de él% Se interna enton 


ces por su propia vbluntad en este nosocomio» 


Se sabe que B.P.L. ha sido siempre muy retraído, de- 
masiado dedicado a sus estudios, de inteligencia precoz» 
: Al exámen psíquico nos encontramos frente a Un suje- 
to de fisonomía triste, de actitud tranquila, que habla con voz len- 


ta de timbre y tono normal; en lo afectivo se le nota indeciso; en 


lo perceptivo experimenta alucinaciones auditivas; oye voces insul- 


tantes; alucinaciones cenestásicas, ideas delirantes de daño en re- 


lación a la servidumbre de su hogar. 


Es tratado con Insulina por un período de 7 meses € 


consiguiendose 120 comas: la remisión fué social. 


Se le concede licencia por tres meses al cabo de los 


cuales sale de alta. Reingresa al año de haber abandonado el nosogo- 


mio, con las mismas manifestaciones. 


Al exámen psiquico actual se nota perseverancia en 
su discurso, agresividad reprimida; ideas sobrevaloradas de mereci- 


miento personal. 
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CASO N9 13 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz3 forma paranoide» 
J.FoMe, varón de 25 años, desocupado. 

Inicia su psicosis año y medio antes de su ingreso: 
"de un momento a otro se niega a ir a trabajar porque si sale a la 
calle, le da la gripe. Por este motivo se pone en cama y se niega 
2 salir de ella. Hacen tres días que manifiesta que hay personas 
que le siguen. Se hace cambiar de habitación porque la suya se lle- 
na de huñio y le arrojan papelitos. 

Al examen psíquico realizado a su ingreso (20-5-941) 
se descubre: "un paciente de acogida benévola, de lenguaje lento, 
de timbre bajo y tono monótono, mal orientado en el tiempo; en lo a- 
fectivo: una notable depresión. 

El juicio está influenciado por ideas hipocondrfacas 
a contenido de daño; su pensamiento es de tipo coherente. En el á- 
rea perceptiva, se encuentran alucinaciones auditivas y visuales; 
en la memoria existe amnesia. La atención se encuentra disminuídag 
en la esfera de la voluntad, se aprecian discretas perturbaciones» 

Se le trata por Insulina por dos meses con Un total 
de 43 comas; remisión social. A los deis meses de haber sido trata= 


do, fallece de Avitaminosis el 5 de Junio de 1942. 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


El "UN OBLAD 


A A a 


«SHDions1ss smiol ¿809913 niomenae ¿¡ODITECOVUBAJIC 


> ' «oBSQUDOReb «eoña 2S 9h ndmv ¿. 


¿pronta sb esas otbam y ofs alacoisc ve sfoial 

¿e 8 olsa te INPTOG . ¿bindend 4 1 sjepeia se orto 2 oduemor seu 9h 
| É shela 9e y ames E 9aoq ee ovison qn 201 .aqaiím sl ab el ¿2iLao 
mA  BRADATO, vsd e dis Ti DP ebtb sea ns9aE .sifo »b 


tiise £ 


Er 92 ave sl ouprog. dioss idad ¿E antánto soud su .couzta el Sun ] y 
$ . ( 4 , Y , 
vr RT E "2 ' h ino eci erormies sí y pmud sh sq | 

RA daommai va s obesiiso1 ostupiaq nomaxé La á 

e 2400 S, o ico eb esfovánsd sbizgoss sb sinoiosz su :9ÓND2DE 08 y 


| oie ¿oqmeld La no obsinpirio lsm ¿pnoJónon onos y chac A 


ermdnis sb 
cs 4 4 y p + ' ab degrdeb oLdadon cai ¿ovido9% 


0 o0qid anbi. q ARA Bias oloiuí Tu e 


y A Mie avis iba. o aeraiocano 90 + amic 
i 19 


ES A y A coso Mb 10b aubdoo 21 as 
4 Be cu pon pl RA q de 
2 Ta esnen alod sota «Lsiooa 115 Lo mea ¡Bmmoos £a ' 


sb 
a cinto 0 2 TO Madalcediya 0d 99911. | 


«Ob 


a 
) 


Mm a . 4 
APIs . Enrique Encinas 7 Hospital Víctor Larco Herrera 


21 


CASO N* 14 
DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
J. B=, varón, de 28 años, estudiante de ingeniería. 
Su psicosis data de hace un año en que el paciente a 
raíz de hallarse detenido políticamente, sufrió un cambio en su ca= 
rácter al afectarle la noticia de que su enamorada sostiene relacio 
nes con otro; se torma retraído y evade hablar de ella; prohibe que | 
la nombren delante de él. 

En diciembre de 1938, inicia huelga de hambre de seis 
días despues de los que experimenta sensación de haber sido indis- 
puesto con el jefe del partido en que milita. Cree que sus compañeros 
quieren "fregarlo". 

Sus familiares consiguen hacerle examinar con un psiquia 
tra quien descubre en el detenido ideas de culpa y una gran excita - 
ción psicomotriz. 

Se consigue su sálida de la prisión y se ordena su in“ 
ternamiento en este nosocomi0e 

AL exámen psiquico a su ingreso se ve "un paciente de 
acogida desconfiada, de lenguaje lento y vacilante, timbre de voz ba= 
jo y tono agresivo. Orientación normal - Asociación de ¡ideas lentas 


Desde su ingreso se le trata con insulina obteniéndo- 


se 40 comas en dos meses; remisión social. 


Sus síntomas acusan notable mejoría en los meses si - 


guientes. 
Se le da de alta a los seis meses, curada su psicosis, 


En la actualidad se desempeña eficazmente como emplea 
do de una oficina. 


AS A TERA ADA RA 
Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 
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CASO N 15 
DIAGNOSTICO: Psicastenia y fobias múltiples. 
J. H.y varón, de 29 años de edad, médico. 

Inicia su psicosis dos años antes de su ingreso: "se 
siente atemorizado por las contaminaciones con los microbies; cami= 
na por las calles sin pisar las rayas del pavimento; se lava las ma- 
nos por espacio de 30 minutos, en cambio no se muda de ropa ni se 
bafiaos 

Como antecedentes familiares se sabe que la abuela ma 
terna fue"alienada". 

Como antecedentes personales sabemos que J.H. ha sido 
exageradamente mujeriego, jaranista y enamorado. Su profesión la ha 
desempeñado con negligencia. 

Al exemen psíquico al momento del ingreso se nota "un 
paciente de acogida desconfiada, de lenguaje oral lento, con timbre 
de voz bajo y tono ligero de súplica. En lo afectivo se encuentra 
disereta sensibilidad, en el sector volitivo-=motor: obsesiones y fo= 
bias de tod: ciageo. 

Se le somete a tratamiento con Insulina por 4 meses 
con 21 comes; so obtiene remisión social. 

Sale de licencia y a solicitud de los familiares, de 
alta a los seis meses de su tratamiento. Por su propia voluntad se 
interna en una clínica particular por un verfodo de dos años: se 0b-= 
tiene desaparición de algunas de sue múltiples fobias: el temor de 
lavarse o dar la mano. 

En la actualidad el paciente se encuentra en remisión 


completa, ejerce su profesión con ciertas limitaciones» lo que indi- 


ca que hay rezago de las manifestaciones de valoración del yo., al. 
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CASO No 15 


DIAGNOSTICO: Psicastenia y fobias múltiples. 

Jo. H., varón, de 29 años de edad, médico. 

Inicia su psicosis dos años antes de su ingreso: "se 
siente atemorizado por las contaminaciones con los microbias; cami= 
na por las calles sin pisar las rayas del pavimento; se lava las ma= 
nos por espacio de 30 minutos, en cambio no se muda de ropa ni se 


baña» 
Como antecedentes familiares se sabe que la abuela ma 


terna fue '"'alienada". 


Como antecedentes personales sabemds que J «He. ha sido 


exageradamente mu eriego, jaranista y enamorado. Su profesión la ha 


áesempeñado con negligencia. 
Al examen psiquico al momento del ingreso se nota "un 


paciente de agogida desconfiada, de lenguaje oral lento, con timbre 


de voz bajo y tono ligero de súplica. En lo afectivo se encuentra 


discreta sensibilidad, en el sector volitivo-motor: obsesiones y fo= 


bias de toda clase» 

Se le somete a tratamiento con Insulina por 4 meses 
con 21 comas; se obtiene remisión social. | 

Sale de licencia y a solicitud de los familiares, de 


a los seis meses de su tratamiento. Por su propia voluntad se 


una clínica particular por un perfodo de dos años: sw 0b= 
lgunas de sus múltiples fobiast el temor de 


alta 
interna en 
tiene desaparición de a 


e o dar la manoe 


lavars 
En la actualidad el paciente se encuentra en remisión 


leta, ejerce su profesión con ciertas limitaciones, lo que indi. 
? es 


comp 


ca que hay rezago 
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CASO No 16 


DIAGNOSTICO: Psicosis post-=traumítica. 
Ms E., varón de 30 años, desocupado». 

Inicia su psicosis pocos meses antes de su ingreso (19- 
9-42) a ráiz de una caída de tres metros de altura que sufrió el pa= 
ciente, perdiendo el conocimiento por espacio de 15 minutos, ocasio- 
néndole heridas profundas en el cuero cabelludo» 

Fué internado en el Hospital Italiano donde permaneció 
12 dfas, saliendo mejorado: un mes despues presenta síntomas de enage 
nación mental: "ve a sus hijos con el cuerpo lleno de gusanos" - Es 
llevado al Hospital Obrero de donde se ordena su pase a este Nosoco = 
mio. 

El carácter de M.E. siempre ha sido irritable, violen- 
to y agresivo, cosa que últimamente despues del accidente se ha acen- 


tuado más. 
Al ingreso al hospital el exámen psiquico revela: "pacier 


te seminutrido con franca confusión mental, con desobientación comple 


ta y con pensamiento embrollado -=No hay conciencia de enfermedad men- 


tal. 
Se le trata con Insulina desde su ingreso por un perío 


do de dos meses, lograndose 47 precomas y 31 comas: remisión totalo 


En la actualidad no le he hallado por ser la dirección 


domiciliaria falsa. 
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CASO M 17 
DIAGNOSTICO: Demencia precoz: paranoide 
R. M., mujer, 38 años, empleadas. 

Su psicosis data de pocos meses antes de que ingresa= 
ra al hospital. | 

Refiere la informante que la paciente cambia brusca- 
mente de carácter: de comunicativa y sociable, se vuelve retraída, 
irritable: cree que la gente habla mal de ella. 

El examen psiquico a su ingreso pone de manifiesto la 
existencia de ideas sobrevaloradas de daño. 

Desde su ingreso es tratada con Insulina por un perío 
do de 2 meses con un total de 37 comas. Los resultados son completa= 
mente desfavorables: al término del tratamiento se encuentra muy a= 
gitada y agresiva. 

Permanece hasta la actualidad en este nosocomio, en 
que las ideas paranoides son más abundantes y su pensamiento es in- 


coherente. 
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CASO No 18 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 

J. Vo, varón, de 29 años, profesor. 

| Su psicosis data de tres meses antes de su ingreso 
en que a raíz de ciertas contrariedades que experimentara en el 
plantel en que ejerce la docencia, habla solo; se cree perseguido 
por "calaveras". Sufre de insomnio. 

Se niega a alimentarse porque cree que le quieren e 
liminar. 

Se señala como factor influenciante de la psicosis 
actual, que el paciente ha presenciado la muerte de un hermano lo 
que le produjo una crisis nerviosa. 

Se le trata con resultados negativos, por el Cardia= 
zol. Se inicia Insulinoterapia por un período de 4 meses con un to- 
tal de 64 comas, obteniéndose remisión completa o total. 

En la actualidad han desaparecido todos los síntomas 


y desempeña su cargo con eficiencia en el Magisterio». 
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CASO No 19 
DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
Jo. S. M., varón de 26 años, desocupado. 
| Inicia su psicosis un año antes de su ingreso: el pa= 
ciente cree que la gente habla mal de él y que se ríen de algo que 
tiene en la cara. Rechaza los alimentos porque cree que están enve- 


nenadoSo 


Entre los antecedentes familiares señalamos la abuela 
materna que sufría de crísis nerviosas y el padre alcoholico crónicos. 
Al examen psíquico al ingreso se descubre como mani- 


festación central ideas delusivas de daño» 


Tratado a su ingreso con Insulina, se obtuvieron en 


dos meses 27 comas. 
Se consigue: remisión social. El 11 de Julio de 1945 


fuga del nosocomio no habiendo sido hallado. 


“y 
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CASO No 20 


DIAGNOSTICO: Demencia paralítica. 
J. Ro, varón de 39 años, milibar. 
| Inicia su psicosis un año antes de su internamiento. 
"Parece que el año pasado en el mes de enero, el paciente sufre un 
cambio brusco en su carácter, volviendose mal geniado e inestable: 
llora sin motivo y dice que su memoria se va debilitando poco a po- 
CO. 

Como antecedentes personales se descubre en la esfera 
psicosexual que J.R. es mujeriego, jaranista y gastador en exceso. 

El exámen psiquico al ingreso revela la existencia de 
lenguaje disartrico, debilitamiento de la esfera volitivaz hace alu- 
sión frecuente a alteraciones de tipo distímico; hay tendencia al 
pueriligmo. Existen ideas sobrevaloradas en relación a su ocupacióno 

Examinado psiquicamente y neurológicamente se inicia 

el tratamiento antisifilítico por una parte y tendiente a la desapa- 
rición de los trastornos psiquicos por otra: se le trata con Inéulina 
durante un mes obteniéndose 3 comas: el paciente queda en remisión 
social. 

Sale mejorado el 13 de Mayo del mismo años 

En la actualidad han desaparecido las manifestaciones 
su ser 


que motivaron su internamiento y se desempeña perfectamente en 


vicio militar. 
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CASO N* 21 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
A. Po, varón, de 32 años, guardia civil. 

El inicio de su psicosis data de un año antes de su in 
greso a este nosocomio, con ocasión de que presenciara el asesinato 
de un guardia amigo íntimo; desde entonces se cubre la cara con las 
manos porque ve la sombra de su amigo; posteriormente cree ser perse= 
guido, sin explicarse por qué. 

Como antecedente importante existe la circunstancia de 
que hacen cuatro años sufrió traumatismo craneal con pérdida del co- 
nocimiento.» 

El exámen psiquico a su internamiento muestra como ma= 
nifestación central la existencia de ideas paranoides. 

Tratado directamente con Cardiazol, se consigue remi- 
sión social con desaparición de las ideas paranoides; esta mejoría es 
transitoria por que a los 15 días se observa su reaparición; se ini- 
cia entonces tratamiento con Insulina por espacio de un mes) obtenien 
dose 22 comas en una remisión completa. 

En vista de que A+.P. se encuentra en buenas condiciones 
abandona el hospital 7 meses despues de su ingres0e 

En la actualidad, continúa como servidor de las Fuerzas 
Armadas de Policfa en donde en la sección Sanitaria ha alcanzado el 
grado de Sargento 1%; se le nota con un comportamiento pueril, en 62 


dos sus actos: han desaparecido completamente las ideas de contenido 


delirante. 
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CHASSIO N* 22 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide» 

I. N., varón, de 34 años, farmacéuticos 

| Inicia su proceso mental dos años antes de su ingreso: 
"notan sus familiares que I. No. comienza a estudiar las Ciencias O- 
cultas, con el fín de descubrir los misterios de la Naturaleza; oye 

a intervalos la voz de su prometida que le da citas en la esquina de 
su casas El paciente acude entonces apresuradamente y al no encontrar 
a nadie, torna a su domicilio encolerizado». 

Afirma a los que le rodean que se ha sacado en la lo= 
tería 3.000 soles con los que piensa hacer un viaje con su prometida; 
ultimamente le han notado agresivo de hechos. 

Entre los familiares encontramos el abuelo materno 
guien era alcohólico crónicos» 

El examen psiquico practicado al ingreso pone de mani 
fiesfo trastornos en el area perceptiva tales como alucinaciones au=- 
ditivas; su lenguaje es lento, manifestando sufrir de crisis "angus= 
tiosas". 

Tratado con Cardiazol, no se obtiene mejoría, por E 


que a los quince días se inicia tratamiento con Insulina Por espacio 
e obtiene remisión sgocialo 
sale de alta. 
cción fal 


de tres meses con un total de 84 comas; Ss 
A los seis meses de su internamiento 


En la actualidad no ha sido haliado pof dire 
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CASO N 23 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma: catatónica. 
e ey de 24 años, comerciantes , 

Su psicosis data de dos meses antes de su ingreso a 
este nosocomio:'han notado sus familiares que se muestra taciturno, 
abatido, pensativo; ha abandonado el trabajo porque se siente can= 
sado; se niega a tomar los alimentos» 

Cuando es interrogado por alguno de los familiares di- 
ce: "no me fastidien, estoy mortificado por esta terrible enfermedad" 
No duerme porque en sus sueños vé sombras rarase 

Entre los antecedentes familiares existe el padre alco 
hólico crónico y el abuelo quien tambien bebe hasta alcanzar crisis 
de deliríum tremens. 

El exámen psiquico al ingreso muestra a Un individuo, 
indiferente al ambiente, en actitudes fijas con la mirada en el cie- 


lorraso, desorientado en el tiempos» 


Se le trata entonces con Cardiazol sin alcanzar resul- 


tados positivos; se inicia entonces tratamiento insulínico por 4 me- 
ses con un total de 84 comas. La remisión es social. 
Sale de alta: el 18 de setiembre de 1940. 


No ha sido hallado. 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


E Ns A 


TED A 


soLfab3ross BOY ¿03 slornensl ODITRBOUDAA 
y AA ¿BORA 
¿tadas gonem aob eb set aleosntz;; ve 
AP 36 aun sorsifimes eya obsesion úsdtipz mo0Nca- á 
pres, >e suDroG obadar Lo" obanobreds ad ¿ovionare. ¿obigoos 
Poe Val e $ qa la gi pragodopntie gal meros 5 asin cu jo. a 
(o email q o tcs obasun 
> aldimios e309 10q Obaaidiéaom yodas. c(IBEDIIRRd om on ¿9 
A E EEN 
Dr De 0, La jale ano Lian aptas dal: ascice 
9 ISLAS A a no ip Sh Le 1320035 o9tIdi 
3 A A ai: UN Mo de same megas oí ob 
a . ooo core Pa nl hos 
| deta ati ASIA apbusidos 08 y 
Xu cara a ip ura. 


0 y. + d 
! 
¿A 
JE 


An 
y 


Ll 
«ye 
A 


dl 


UCI Li: tá 


sE «dDBAEeTIOf 


-31- 


CASO Ne 24 


DIAGNOSTICO: Psicosis Maniaco depresiva. 
Lo. G., varén, de 29 años, dspucados 

Su psicosis data de un mes antes de su internami ene 
to: "el paciente entra y sale de su domicilio, colérico e irritable; 
de pronto inapetente y con insomnio parcial. Inicia una serie de ne 
gosios de lo más disparatados, contrata servidumbre y despues sin 
motivo les despide. Cree que va a ser muy rico, prontos 

Se sabe que L. Ga siempre ha sido de carácter colé- 
rico, violento, nervioso y amigueros. 

El examen psiquico practicado al ingreso muestra la 
existencia en lo perceptivo de alucinaciones cenestésicas; además 
tiene ideas Sobrevaloradas de grandeza y místicas; su asociación de 
ideas es vacilante. 

Se le trata directamente con Insulina por Un perío- 
do de dos meses con un total de 34 comas; se consigue remisión so= 
cial. 


A los cuatro meses se le concede el alta definitiva. 


Actualmente el paciente se desempeña en el cargo 
que tuviera a su ingreso con la misma eficiencia; se le nota insegu 
ro a pesar de la exactitud de su labor; persiste en él la idea de- 
lusional de daño (de parte de un alto jefe), por lo que diremos se 


encuentra en Remisión social únicamente». 
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CASO No 25 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
Jo Boy varón de 22 años, estudiante de Jurisprudencia. 

Inicia su psicosis 3 meses antes de su ingreso al Hos- 
pital; "refiere la informante que hace tres meses que Je Bo comien=- 
za a reir sin motivo justificado, le tiembla intensamente el cuerpo; 
experimenta alucinaciones, como sentír que le clavan un cuchillo en 
el cuerpos 1% 

El exámen psiquico al ingreso muestra un pensamiénto 
de tipo prolijo, falta de imaginación y:una tendencia a llevar todos 


sus problemas al terreno moral. 


Se le hace desde su ingreso tratamiento mixto de Car=- 
diazol e insulina; se le mantiene finalmente con Insulina por un pe= 
ríodo de 4 meses con un total de 90 comas» 

Se consigue: remisión social. 

Sale mejorado el 21 de enero de 1942. ' 

En la actuañidad no ha sido hallado por dirección fal= 


Sa. 
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CASO N* 26 


DIAGNOSTICO: Psicosis Maniaco Depresiva. Melancolla. 
Ao Co, varón, de 25 años, estudiante. 

Su psicosis se inicia un mes antes de su ingreso a es- 
te nosocomio. "El paciente se lava la boca con frecíencia manifestan 
do que las encías le supuran; se siente muy deprimido; dice tener u- 
ne enfermedad incurable». 

Es tratado con Cardiazol en su domicilio, sin conseguir 
se mejoría alguna. 

Al examen psiquico practicado al ingreso se comprueba en 
lo perceptivo, la existencia de alucinaciones cenestésicas; existen 
ideas delirantes de daño, en lo volitivo hay abulia e hipopraxia. 

Se aplicó directamente Insulina, por un período de 2 me 
ses consiguiendose 3) pre=comas y 9 comas. 

La remisión fué completa: en la actualidad ha termina- 
do su instrucción secundaria y trabaja en una firma comercial con Ea 


da corrección. 
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CASO No 27 


DIAGNOSTICO: Neurosis de angustia. 
F. A., varón, de 28 años, empleado. 
| El mes de Agosto de 1940 inicia el paciente su psico- 
sis: se siente con celos infundados para su esposa, al extremo que la 
amenaza de arrojarla fuera del hogar; se queja de sentirse aburrido 
de todo y teme volverse locos 

Entre los familiares encontramos el padre que es bebe- 
dor inveterado y padege de crisis nerviosas» 

Examinado psiquicamente a su ingreso, se constata en lo 
perceptivo, existencia de alucinaciones cenestésicas; en lo volitivos 
abulia e hipopraxia. El resto del examen negativo» 

Tratado directamente con Insulina, for espacio de 2 me 
ses se logran hasta 44 comas. 

Se obtiene remisión total. 

En la actualidad F. A. se encuentra libre de su delirio 


de celos y su comportamiento es normal. 


y 
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CASO N* 28 


DIAGNOSTICO: Enmbriaguez patológica. 
Jo A», varón de 30 años, empleado. 

Inicia su psicosis el mismo año de su ingresos ''Ha- 
ce un mes que quiere renunciar su puesto y pedir una indemnización: 
hacen 4 días sufrió una fuerte impresión al ser descubierto por su 
jefe, falsificando una letra. 

J. A. es bebedor crónico y sufre de alucinaciones te 
rroríficas desde hacen dos años: la que más le mortifica es la ima= 
gen de un hombre que con varios puñales quiere asesinarle. 

Entre los familiares existen varios alcoholicos: la 
abuela materna y el padre, quien en una ocasión estuvo enagenado y 
en esas condiciones engendró al paciente». 

Como antecedentes personales, diremos que Jobs bebe 
diariamente desde los 25 años y que además, masca Coca.» 

El examen psiquico practicado al ingreso muestra la 
existencia de alucinaciones cenestésicas como pasaje de corriente 
eléctrica en el cuerpo; en lo volitivo existe hipobulia € hipopra- 
xia. 

Sometido directamente a tratamiento con Insulina por 
espacio de tres meses se obtuvo con un total de 59 comas) remisión 
soeial. 


En la actualidad no ha sido hallado por dirección 


falsa. 
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CASO No 2 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide». 
E. F., varón, de 28 años, estudiante. 

Inicia su psicosis dos años antes de su internamiento, 

a raíz de la muerte de un amigo Íntimo quien padeciera de T.B.C. pul 
monar; a esta situación se agraga la circunstancia de que un amigo, 
le sugiere que puede ser, el difunto le haya contagiado su male. Des- 
de entonces cambia el comportamiento de E.Fe quien al asistir a las 
aulas de clase se cree observado por sus compañeros de clase. Poste- 
riormente tiene conocimiento de que un tío suyo padece también de Tu- 
berculosis laríngea, por lo que entonces comienza a experimentar a- 
lucinaciones cenestésicas: siente el cuerpo cubierto de animales, ve 
que sus familiares le echan polvitos a los alimentos. 

Acusa a los médicos de abusar de que se encuentra dor= 
mido para aplicarle inyecciones. 

Como antecedentes familiares señalamos la existencia 
del padre quien padece de ataques epileptiformes desde la edad de 24 
años; como antecedentes personales se señala la gran volubilidad del 
paciente al iniciar dos carreras completamente opuestas) primero la 
contabilidad y luego la abogacía, así como en lo psicosexual, la gran 
príctica masturbatoria. 

El exámen psiquico pone de manifiesto al ingreso: en lo 
afectivo, notable depresión, en lo perceptivo, alucinaciones cenestéás 
sicas; además presenta ideas delirantes de daño e hifocondriacaso. 

Tratado directamente con Insulina durante 6 meses se lo 
graron 148 comas, y una remisión total. 


En la actualidad no ha sido hallado. 
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CASO N9 30 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide». 
L. Mo, varón de 28 años, mecánico. 

La iniciación de su psicosis es de un año antes a su 
internamiento: el paciente se siente inutil en sutrabajo y por e- 
so protesta en voz alta diciendo "Soy muy fuerte, mas fuerte que mu 
chos". 


Comienza. a boxear con enemigos invisibles y luego se 
queda dormido. 
Por la noche despierta gritando que lo matan sus enemi 


g0S. 


Confiesa oir voces femeninas que le dicen al oidos "Lu 


chito yo no me separaré de ti". 


L. M. siempre ha sido un sujeto irascible; muy aficio- 


nado a las mujeres. 


El exámen psiquico al ingreso confirma la existencia 


de alucinaciones visuales y auditivas; completamente desorientado en 


el tiempo. Presenta ideas delirantes de daño: "existen hechizos que 


po quitan sus organos genitales". 


Se le traté primero con Cardiazol no obteniendose nin- 


guna mejoría; por esta razón se aplica Insulina durante 4 meses con 


un total de 88 comas: resultado: remisión sociale 
En la actualidad no ha sido hallado por dirección fal- 


ga. 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


ES | 


3 


DEM OBAD 


A AAA A A 


 sablongaisq smu0% ¿09919 sionsmal ¿ODITGO E TO 


» «cotaásam ¿¿aoíís BS ob abro 2 
va, 5 cosas ola 15 eb 29 aieoslag ua eb a al | 

-9 "104 Y ojadans ve na Liuali pinta 38 oánolor Lel so4noimennmsal 
ym aup dd pun ¿931907 yu xo? obaueiotb cÁle sov ne adestoo 03 


' - s 


¿ 2 "y " eS á ' h " . "odds 
sa ogaul y aoldiabvat aoalmens 109. asoxod a aanoiñoy  * 
A | " De. obimiobinber 


y 
imene ave nojam ol 20p obasiiay sus tqueb efdoon sl “101 


e » Le Pibe 5 .L0Y 
b Gl “obio Lo noob eLyeop esalnemg? essov ato sasiino) 
. » ' 03 ob dimieges sm om oy odio 
1 y toseroasas 0soíue nu ob4s ed orapeta 3.1 
yw Ñ e) ¿29m sel. a obaa 
; rs o rr | 
> Obsaoinoneb sanomesolemoo ¡asvidibua Y asnoiosaiouls or 
3 + sup aositoss Artois" ToñaD sb asuaciiileb y sanacans -QQMDLF Lo 


sy aran au antiup el 
rata enoñasiasido o on tosentrst yo onenbig dns ob y 
860 seno > odas a0ttoman solida NES EIA 
1,a *Latoga añ la tasa «pbativasy gano BB eb *tasyos ,, 
) 109 ohaIgor obja an 00 abi imusos OS 


> 


' NE E > Me ¿> y . 22 
AO 
7 : A a le 
e O. . ico e % 
o $'n + J e 
de e q ms ' 
pr A ; 


OS 


- imablioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


Mal ur" ss 


-38= 


CASO N9 31 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide». 
CH. Bo, varón, de: 32 años, arquitecto» 

Su psicosis date de 10 meses antes de su ingreso a este 
Hospital: el paciente se encontraba en la: China; se celebraba un ban 
quete cuando bruscamente CH.By se levantó porque se decfa perseguido 
por el Gobierno chino. Se le internó entonces en una Clínica de enfer 
medades mentales; al cabo de 10 meses se le repatrió al Perú en com= 


pañía de un enfermero. 


Llegado a esta tierra, presentó un proceso de "Herpes 


Zoster" por lo que se le internó en la Clínica Américana. Desde enton 


s u pro- 
ces se cree perseguido por la policías se cree un estorbo en su Pp 


pia casa; en una ocasión ha salido corriendo en dirección al fonsula- 


do Británico pidiendo protección contra sus familiares puesto que es- 


tos pretenden matarie. 


Dice que todas las personas que visten de azul son sus 


¡ iste 
enemigos por lo que en varias ocasiones ha agredido a los que Y sten 


2 LO. 
de este color. Sus familiares disponen entonces su internamien 


Existen como antecedentes personales de importancia, 


| diferente 
las practicas masturbatorias de CH. Be quien en cambio es in 


a en el desayuno» 


rnos mentales 


a las mujeres; muy adicto a la cerveza, la toma hast 
Meses antes de que presentara sus trasto 
extravagan 

ha llamedo la atención de sus colegas por los diseños tan 


tes que ha presentado». 


El examen psiquico a su ingreso no8 muestra un paciente 


gectores 
con euforia inmotivada, que se comporta bien en todog sus 


psiquicos restantes. 
Desde su ingreso se le trata con € 
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por un período de tres meses con un total de 77 comas, llegando a u- 
na remisión social. 

En estas condiciones de le concede licencia por un tiem 
po de tres meses y el alta definitiva a los seis meses. 

Como reaparecieran con mas intensidad las ideas paranoi- 
des, regresa por su propia. voluntag a este nosocomio en que se le some- 
te a narcosis prolongada, despues de la cual se produce remisión total. 

Sale del Hospital el 30 de Julio de 1944. 

"No ha sido hallado». 
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CASO No 32 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica. 
Ge U., mujer, de 2) años, su casas. 

Inicia su psicosis tres años antes de su internamiento, 
en que Go Us muestra tendencias místicas exageradas, a raíz de haber 
desistádo (no se conoce el motivo) de contraer matrimonio, estando 
delata: 


Desde esa fecha, se le nota, mutista, negativista, con 


actitudes catatónicas. 
Siendo tratada con Insulina y Cardiazol en su domicilio, 


mejora. por unos pocos dfas, para hacerse posteriormente el cuadro más 


marcado: experimenta rechazo por la madre, se niega a tomar alimentos. 


Al examen psiquico practicado al ingreso S€ descubre: u 


na paciente que conversa con lenguaje rápido, que adopta aptitudes ca 


tatónicas en acinesia, a ratos agresiva e irritable, con tendencia a 


movimientos estereotipados. 

Desde su ingreso se le trata con Insulina en cuatro me= 
ses se obtienen 42 comas alcanzándose remisión social. 

En vista de la mejoría que alcanza Gs» U. se le concede 
licencia de tres meses y luego, alta definitivas 

A los dos años de su salida regresa agresiva y con i- 
deas paranoides. 
n este nosocomio y en la ac- 


habiéndose obteni- 


Desde entonces permanece e 
tualidad se encuentra en tratamiento por Insulina, 


do hasta el momento 14 comas sin lograr resultado alguno» 


AAA A AAA AAPP 
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CASO N* 33 
H——————————— 

DIAGNOSTICO: Estado Compulsivo: Tipo Obsesivos 

F. So) mujer, de 32 años, estudiante. 

No se encuentran datos sobre como inició su psicosis 
pero se supone que la paciente presentó sus primeros síntomas a raíz 
de la muerte de su madre en que los familiares observaron un compor- 
tamiento completamente irregular de parte de F.S. quien desordenaba 
los muebles en su casa y salía y entraba sin explicar el porqué de 
ese proceder. 

Solicita ella a sus familiares que la internen por en- 
contraerse "muy fastidiada". Dos días antes de su ingreso e este noso- 
comio, quema todas sus prendas de vestir y rechaza totalmente sus a- 
limentos. 

El examen psiquico al ingreso nos muestra en lo afecti- 
VO» indignación e irritabilidad; delusiones de índole persecutorio y 
alteraciones de la personalidad. 

Se le trata desde su ingreso con Insulina por un mes y 
alas consiguiéndose 26 comas; se logra remisión social. 

Permanece en el Hospital en aparente mejoría; en la ac- 
tualidad el cuadro anterior vuelve a manifestarse, aunque la paciente 


es además agresiva por lo que la mantienen en Clinoterapía. 
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CASO N9%34 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide». 
Mo Po, mujer, 32 años, su casas 

Inicia su psicosis hace un mes en que experimenta gran 
preocupación por su padre al que quiere obligarle a hacerse devoto de 
la Virgen de Lourdes; con este objeto le pide con mimos y ruegos que 
se confiese. Pronto comienza a ver, oir y sentir espíritus que le fas 
tidian insultíndola e incitáénádole a malas acciones eróticas. Cree sen 
tir que le 'tocan los genitales"; percibe malos olores a "rabo" y a 
"pezuña". | | 
| Deja de dormir por las noches; rompe sus vestidos y 
destruye los objetos que tiene a su alrededoro 

Toma rechazo a su cuñado que ef médico y quien dice 
quiere hacerla suya". 

Vista por un psiquiatra se le somete a narcosis en su 
domicilio. 

Despues de lo cual se procede a su internamiento en es 
te nosocomio. El examen psiquico al ingréso muestra trastornos en la 


mímica: gesticulaciones de angustiado temor, cólera y sarcasmo; ines 


tabilidad de sentimiientos y de emociones; sus reacciones están concor 
des con trastornos delirantes del contenido libidinoso en represión. 
Desorientada en el tiempo y en el espacios. 


Me P. en la esfera psicosexual, siempre ha manifesta- 


do cariño exagerado por su padre, aunque nunca se le ha notado afec=- 
tuosa con el resto de los hombres. 
Se le krata con Insulina desde su ing 


: . Posterior 
mes con un total de 12 comas, sin conseguir mejoría alguna. 0 E 


reso, durante un 


mente se le trata con Cardiazol, Jo que produce en la paciente remi.. 
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sión de sus síntomas. 

Abandona el hospital a los pocos meses». 

Mo.Po lleva por espacio de 5 años un comportamiento sen- 
sato con desaparición de las manifestaciones psicóticas que le tra- 


jeran al H.V.L.H.; fallece trágicamente en un accidente hacen dos a- 


e 


ñOSo. 
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CASO  N935 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
Re P., varón, 21 años, estudiante. 

p Su psicosis data de tres años antes de su internamiento, 
en que los familiares notan que el paciente que siempre ha sido bien 
educado comienza a expresarse con grosería, frecuenta reuniones de per 
sonas mayores que él y que gozan de malos antecedentes morales» Con 
gran sorpresa de sus padres Re Po. cambia bruscamente su conducta y se 
convierte en un miséntropo, dedicado a la lectura de libros de Ástro- 
nomía, Confiesa de pronto a su padre que todo lo que £1 hace, se debe 
al consejo de algún santo; su mano es dirigida por espíritué divinos» 

Es llevado a una Clínica de enfermedades mentales en la 
que permanece dos años; se tienen noticias de que en ella fué tratado 
con Cardiazol y alcanza remisión social. 

Trasladado por su propia vbluntad al H.VeLoHo> el exa- 
men psiquico practicado muestra la existencia de alucinaciones auditi 
vas; el juicio se encuentra influenciado por ideas delirantes. 


Es tratado con Insulina con un total de 123 aplicacio- 


nes y 83 comas. 


Se obtiene remisión social; a los 20 días de finaliza- 


. mo- 
do el tratamiento, presenta una intensa crisis de agitación psico 


i ro 
triz, por lo que se le aplica Cardiazol y se le pone en narcosis pro 


rte: 
longada; fallece a los pocos días, siendo el diagnóstico de mue 


tEncefalitis tóxica". 
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CASO No 36 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma hebefrénica. 
Re Bo, varón, de 24 años, carpinteros 

Inicia su psicosis dos años antes de su ingreso, en que 
el paciente se siente aburrido y fastidiado en la ciudad de Arequipa 
en la que trabaja hacen dos años, por lo que decide ir a Bolivia en 
busca de trabajo; de allí a los 5 meses pasa a la Argentina, descon- 
tento. Escribe cartas sin dirección precisa. 

El informante hace que el consul peruano lo repatrie a 
Arequipa. Desde su llegada R.B.B. se ríe inmotivadamente y dice que le 
persiguen espíritus. 

El examen psiquico a su ingreso pone de manifiesto en lo « 
fectivo, estados de euforia, en lo perceptivo, alucinaciones visuales; 
tiene ideas delirantes dice que "el mundo está cambiado" "flotamos en 
una isla"; alucinaciones cenestésicas: le comen la cabeza". 

) Es sometido a Insulinoterapia por un período de tres me 


ses con un total de 23 comas; se consigue mejoría social. 


Sale de alta a solicitud de sus familiares, cuatro me- 


ses despues de su internamiento. 


Reingresa al hospital, cuatro años más tarde; en esta o 


casión se le somete a tratamiento desintoxicante, pero presenta cua- 


dro de Tuberculosis pulmonar lo que lleva a ReB+.B» 2 la muerte. 
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CASO N9 37 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma paranoide. 
O. Co Es, varón, de 23 años, mecánico. 

Hace un año de la iniciación de su psicosis en que su 
carácter cambia bruscamente aislándose de sus familiares, poniendo- 
se violento cuando es interrogado por el cislamientio. Dice que la gen 
te se ríe de $1; oye que le llaman "cobarde"; habla solo con frecuen 
cias. 

El examen páfquicó a su ingreso revela en lo percepti- 
vo, la existencia de alucinaciones auditivas, cenestésicas; en el 


juicio y raciocinio, la existencia de ideas delirantes de daño y per 


secución. 


Tratado desde su ingreso con Insulina por tres meses) 
se lograron 28 comas: remisión social. 
Fuga del Hospital, un año despues de su internamiento. 
Reingresa al mes siguiente traído po sus familiares; 
sometido a tratamiento por nucleinato, fallece de Tuberculosis pul- 


monar a los seis meses de su nueyo ingreso. 
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C AS; 0* N9 38 
€ Q_ a _>>_____ o. 

DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma simple. 
Me B», mujer, de 23 años, estudiantes 

Inicia su psicosis seis meses antes de su ingreso, a 
raiz de un proceso infeccioso febril (Tifus exantemítico) en que se 
le nota violenta, excitada y nerviosa. Despues que pasa el cuadro 
febril, tiene falsos reconocimientos, presenta gran desconfianza por 
sus familiares. 


El examen psiquico al ingreso muestra a la paciente en 


actitudes profundamente catatónicas, de lenguaje pueril de tono agre 


sivos» 

Se le trata directamente con Insulina por espacio de 
2 meses obteniendose 8 comas; no se consigue mejoría. Se inicia tra- 
tamiento con Cardiazol consiguiendose remisión social. 

A los seis meses de su ingreso fallece») ignorandose 


la causa del deceso. 
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CASO No 39 


DIAGNOSTICO: Demencia precoz: forma simple. 
H. Yo, varón, de 26 años, estudiante. 

Su psicosis data de dos meses antes de su ingreso: de 
un momento a otro comienza a presentar insomnio, estados depresivos 
con llanto inmotivado a la vez que exageradas demostraciones de cari 
ño para con una de sus hermanas. Presenta marcado rechazo hacia su pa 
dre al que le acusa de haberle dado "un organismo enfermo". 

Se corta la mano posteriormente porque una fuerza mis- 
teriosa le mandaba que así lo hiciera para salvar a su padre que se 
encuentra en pecado mortal. 

Como antecedente de la psicosis, hay que señalar que 
H.Y. hacen dos años sufrió de alteración mental al tener alucinacio- 
nes visuales en que creía ver a Dios, decía que este le había confia- 
do una misión en la tierra y el tenía que cumplirla. 

Sufre desde muy joven de impotencia sexual. 

El exámen psiquico pone de manifiesto en el area percep 


tiva, las alucinaciones visuales y auditivas; el juicio y el razona= 


miento están alterados por ideas delirantes de contenido místico con 


fuerza interior divina. 
Se le somete a tratamiento desintoxicante y sale de alta 


el 17=1-935; reingresa el 9-3-=940 por su propia voluntad.» 


Desde su reingreso se le trata con Insulina, pues el tra 


tamiento anterior no logra desaparecer las ideas delirantes. Recibe 


122 apkicaciones con un total de 82 comas; se consigue Remisión Sociaz, 
Sale de licencia por 3 mese y luego 8€ le concede el al. 


En la actualidad ha concluído sus estudios de medicina; 
paro persiste en él las ma 


s temores inmotivados, 


ta definitiva. 
empeña bien en el medio profesional, 


se des 4 in 
exuales, así como cierto 
nifestaciones, prigosex iS | Hospital Víctor Larco Herrera 
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CASO  N* 40 


DIAGNOSTICO: únanela. pracazi forma paranoideo 
Se Co Co, varón, de 29 años, estudiantes. 

Inicia su psicosis 4 años antes de su ingreso a este 
nosocomio; S.C.C. cree oir voces que le amenazan y le persiguene En 
ocasiones siente deseos de correr sin rumbo fijo; todos se ocupan de 
él y le despreciano 

Ve posteriormente que disminuye en 81, la capacidad de 
erección del miembro y desesperado se consulta con un médico; este le 
aconseja matrimonio; al cabo de dos meses de casado nota que su poten 
cía sexual va disminuyendo, hasta alcanzar la máxima frigidez; apare= 
cen entonces en Él ideas persecutorias por lo que los familiares fleci 
den su internamiento en el H.V.L.He 

Como antecedente personal de importancia se señala una 
exegeración en sus relaciones sexuales desde tierna edad (9años) en 
que convivió por espacio de un año con una mujer de 25 años; poste - 
riormente ha sido un masturbador de gran actividado 

El exámen psíquico a su ingreso pone de manifiesto la 
existencia de alucinaciones visuales, auditivas y olfatorías, así co 


mo ideas obsesivas múltiples entre las que destaca tapoderamiento del 


pensamiento". 
Se le aplica Insulina por 35 ocasiones con Bn total de 


28 comas. 


Se obtiene remisión social. 


En la actualidad S.C.C. es empleado de una casa comer 


E€8o 
cial y su esfera psicosexual no presenta mayores alteraciones 
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COMENTARIO 


Antes de exponer las consideraciones que nos merece la 
casuística estudiada, consideramos conveniente destacar los factores 
de más relieve en los resultados finales, es decir presentamos los 
antecedentes de mayor importancia y con ese material intentamos la 
búsqueda de las probables correlaciones de factores. Debemos declarar 
que nos limitamos a exponer hechos y que las correlaciones, si exis- 
ten se basan exclusivamente en el criterio de frecuencia, independien 
temente de toda apreciación teórica de otra Índoleo 

Los datos que hemos reunido de esas caso son los siguien 
tes: diagnóstico, edad de tetdción de la psicosis (hasta donde es po 
sible determinarla), edad al ingresar el hospital, ocupación o profe- 
sión, tiempo de evolución previo al tratamiento, antecedentes familia= 
res de psicosis, antecedentes personales psicósicos, tratamientos ante 
riores al de la insulina, resultados inmedistoa a la insulinoterapia, 
estado actual, muerte, causa, fecha. 

Con los datos mencionados tenemos material suficiente pa 
ra establecer las apreciaciones que atañen a los siguientes problemas: 

1. Resultados del tratamiento con insulina según la for- 
me clínica. 

2. Resultados en relación con la edad de iniciación de 
la enfermedad y el tiempo de evolución. 

3. Resultados inmediatos de la insulinoterapia en rela. 
ción con la existencia o la falta de antecedentes de psicosis en la 
femilia y en los antecedentes personales. 

4. Comparación de los resultados inmediatos 


En realidad solo el problema 4 atañe directamente a la 
de apreciar los re 


y los tardíos, 


tesis que planteamos. Nuestropropósito ha siuo el 
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sultados de la insulinoterapia despues de diez años de su aplicación, 
pero creemos que la exposición escueta de estos resultados resulta in 
suficiente si no se la relaciona con los resultados anteriormente men 
cionados. 

Consideremos que nuestra casuística es muy pequeña y 
que no podemos expresar nuestros resultados en porcentajes dignos de 
ser tomados en cuenta; pero, si bien el factor de error disminuye 
cuando la cantidad de casos aumenta, estamos también autorizados para 
opinar que aún con casuístiva reducida, los resultados no pierden sig 
nificeción si son francamente discordantes o concordantes en relación 
con los factores tomados en cuenta y con las cifras obtenidas en 0- 
tros países. 

El diagnóstico, que adjudicamos a cada caso en general, 
en el que está inscrito en las cartillas clínicas revigadas» Hemos in 
cluído un caso diagnosticado como personalidad esquizoide), por Pare= 
cérnos que mas puede corresponder a una forma simple de la esquizo= 
£frenia. La misma opinión nos merecen los casos diagnosticados como em 


briaguez patológica, los cuales, creemos que se tratan de alcoholismo 


sintomático de psicosis esquizofrénicas. Por otra parte, aunque parez 


ca una declaración antojadiza, creemos que el problema del diagnósti- 


co exacto (hasta donde puede considerarse exacto el diagnóstico psi- 


0 
quiétrico) no nos atañe directamente. Nuestro problema €8) en cierta 


medida, catamnésico» 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


> 


] 


: ¿nrofoilqs se ob acñs soib sb nouqrob riqsuesorntinmaat sl eb eobrtlua 
a adíneos sobadiuast godos sb ssennas abtoláonxs al sup somsro 0154 
gsm oduomioiresJas sobasiugor 20£ a09 anotoslow al 9% 0n la sinetofime 


«20bprno Lo 
y g£teupaa E so roideluess srtosva op. somsreblenos 


95 aomqib asiejnsorog ns s0bsilges1s 20149910 IB TUKS eomobog on sup 


Y 


5% eyynimelo anio ob “mjor Lo neta ia ¿019g ¿aúnsro he sobenos 198 


il asa aobasiioins nóidmej pomsjes ¿EÍMEMIS a09es ob bebisago el Obs 
hi pes nebaisia on aobr3lueoa aol ¿Sbionbaz notén ies 509 y ep tenigo 
—adlosler ne zojastrcanos o ssinsibrosaló: AS 10% La adios lia 
A anbinosdo antito así 109 y sin9uo 49 aobanós £910J981 20L- 10 
MO Sd dur BA er 201, 
9 'aomel-.aebseiyor essimilo anllidieo e . 

poe +0120-104 coblosiupge Babtlanon1q comas oLrot300Ati, quo 


redacta jes a coran y abel sito 0 antro 
0 > BOIOLSGORSALA arena 20s accion sotabinit 


oo la 
N > 


y 5 dl asi dos dl ce cr 9 
o pp nao Dd e e bid 


¿e 


5 


Nuestra casuística consta de 40 historias clínicas que 


se distribuyen asi: 
Esquizofrenias .-- 32 : 
Psicosis M.Depres. --- 2 


Demencia paralítica -- 
y otros Síndromes 


Orgánicos. 
Neurosis ct 3 
Alcoholismo na 


Nuestra atención se dirige en especial a los casos de es- 


quizofrenia que distribuídos según las formas clínicas clásicas se a = 


grupan: 
E. paranoide =.- 19 
E. hebefrénica a 6 
E. simple eo 5 
E. catatónica a 


Una primera consideración que esto nos merece es la de 
destacar que en casos estudiados sin discriminación previa, se encuen= 


tra un elevado porcentaje de formas paranoides, que excede en mucho a 


todas las otras formas juntaso 


esulteados inmediatos tardíos de la insulinoterapia según la forma 


clínica - 


1- En las esquizofrenias de forma paranoide: 


N% de casos: 19. 
os el tiempo de evolución , muy variable, entre un mes y Seis a. 


En est 
to es poco digno de fé; todos sabemos de la dificultad que 


ñoss Este da 


implica todo intento de de 
g cifras que transcribimos corresponden a las 


terminar la época de iniciación de una psi - 
La que se consignan 
cosigo. 


las certillas clínicas» Seis casos presentan una evolución previa 
en 
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al internamiento, inferior a un año» 

Promedio de evolución: año y medio. 

| Remisión parcial inmediata al tratamientos 10 casoso 
Remisión total inmediata al tratamiento: 7 casos 
Sin remisión: 2 casos 


Resultados tardíos: 


Recayeron y continúen en el hosvital: 8 casos 
Se ignota la evolución posterior: 6 casos 
Continúan en remisión: 5 casos 


2- En las Esquizofrenias de forma hebefrénica: 
N* de casos: 6 o 
Evolución: entre tres meses y cuatro años. 
Promedio: dos años» 
Remisión parcial inmediata al tratamiento: 4 casos ' 
Sin remisión: 2 casos 
Remisión total: O casos 
De los casos que salieron en remisión, todos recayeron y Se encuentran 
en el Hospitad, es decir que los resultados tardíos son desfavorables 
en el 100 % de los casose 
3= Resultados en las Esquizofrenias de forma simple: 
N“ de casos: 5 
Evolución: entre dos meses y diez años. 


Sin remisión inmediata al tratamiento: 2 casos 


Remisión parcial: 3 casos 


Remisión total: O casos 


Los resultados tardíos :* despues de 10 años. 
Recayó el 80 % de los casos. 


Se ignora: el 20 % de los casos» 


favorables» 
En otros términos, los resultados son totalmente des 
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4-= Los resultados en la Esquizofrenia de forma catatónica: 
N“ de casos: 2. 
Evolución : 1 años 
Remisión parcial: 1 caso 
Sin remisión 20m 1L:casó 
Se ignora la evolución del paciente que salió parcialmente recupera - 
d0. 

Los resultados obtenidos en los casos que no correspon- 
den a esquizofrenias, tienen escaso interés. Un caso de demencia pa - 
ralítica que presentó un sindrome de probable Índole post-malérica re= 

mitió favorablemente y en forma estable a la insulinoterapia. En un 
caso de síndorme post-traumático sin sintomatología residual esquizo- 
morfa se obtuvo resultado favorable; desgraciadamente ha sido imposi- 
ble registrar su duración» En los casos de neurosis no se pueden se - 
ñalar conclusiones certeras. Tanto en las neurosis de tipo compulsivo 
como en las de angustia, la insulinoterapia tiene escasa indicación es 
pecífica. 
Si reunimos nuestros resultados en la Esquizofrenia ob 


tenemos las siguientes cifras: 


De un total de 32 casos de esquizofrenia - S€ obtuvo 
buenos resultados en 25, hasta el punto que, pudieron salir con licen-. 
cia; de estos 2) casos solo se pudo uonsiderar como remisión total a 
7. De lo que podríamos sugerir el siguiente cuadro: 

Remisión total inmediata: 21.8 % 
Remisión parcial inmediata:76+3 ? 
Sin remisión : 21.9 % 


Evitamos de intento, las consideraciones acerca del 


de 
tiempo de evolución, edad del paciente, los tratamientos Previos, 
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la influenzia de los rasgos genotípicos, etc., para no extender el tra 
bajo si bien somos los primeros en reconocer que nose debe mencionar 
resultados del tratamiento sin la intervención de lo que consierne a 
tales factoreso 

Si tomamos en cuenta los resultados que obtuvimos al in- 
vestiger la evolución despues de 10 años, encontramos do siguiente: 

De 32 casos de esquizofrenia salieron del Hospital en 
condiciones de remisión total o parcial 25; de estos volvieron a ser 
internados, dentro de un plazo que rara vez excedio a un año (dos ca- 
sos) 14 pacientess Ninguno de ellos volvió a recuperarse. Se ignora 
la suerte de seis y cinco permanecen en remisión. Estos últimos han 
sido visitados y examinados personalmente. Se ocupan en menesteres que 
equivalen a los que desempeñaron antes de enfermarse, salvo uno de e= 
llos que si bien lleva una vida adaptado con sus semejantes, continua 
víctima de un sistema delusional estabilizado que no se traduce en ac= 
tos que entrañan peligrosidad pero que son de franca naturaleza psico= 
sicao | 

En resumen; 

Total de casos: 32 
25, es decir 78.1 % 


Recayeron antes de uh año: 14 " n 56.0% 
6... .. 24.0% 


Remitieron con Insulina: 


Se ignora la evolución: 
Continuan en remisión despues de 10 años: 5 - 20.0% 
cifras de los casos que volvieron a hacer internados), A8grega= 


Si a las 
mos la de los que no salieron por no haber remitido despues de la In- 


terapia tenemos el siguiente cuadros 


sulino 
Despues de 10 años del Tratamiento: 
Continuan en el hospital: 18 -= 56.3% 
5 - 1506 % 


Remisión total! 
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Se ignora la evolución: 6 -= 18.7% 
Murieron antes de un año: 3 - 9.4% 


Total: 
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CONCLUSIONES 


Se han estudiado 32 casos de esquizofrenia y 8 de otros desór-= 
denes mentales que se trataron con insulina en 1940, con el 
propósito de investigar los resultados tardíos de dicho trata- 


miento, es decir la persistencia de la remisión. 


De 32 casos de esquizofrenia, de diversas farmas clínicas) se 


logró remisión total solo en 7 casos de esquizofrenia paranoi- 


de. 


En las otras formas clínicas de esquizofrenia no se obtuvo remi 
sión totalo | 


El porcentaje de formas paranoides es elevado (59.3 %) y parece 


que es la forma clínica que mas se beneficia con la insulinote-= 
rapia. 


De 19 casos de formas paranoides remitieron parcial 0 tatalmente 


17 y recayeron 8. Se ignora la suerte de cuatro y se tiene in= 


forme fidedigno de la persistencia de la remisión de cinco» 


De seis casos de esquizofrenia hebefrénica, ninguna remisión to 
tal, La totalidad de los pacientes se encuentran aún en el Hos= 


pital Larco Herrera.s 


de 
De cinco casos de forma simple remitieron parcialmente tres) 


á la suer 
los cuales dos recayeron en forma definitiva y se ignora 


te del terceros Los otros dos no salieron del hospitalo 


, rcial y 
Dos casos de forma catatónica, uno remitió en forma pa 


? 
núa en el 
se ignora la evolución posterior». El otro aún conti 
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Solo cuatro casos fallecieron: uno por avitaminosis y dos por 
tuberculosis pulmonar; uno de ellos se encontraba en remisión, 
ambos en su domicilio.» El cuarto caso falleció en el Hospital 


a consecuencia de una intoxicación durante narcosis prolongada. 


Despues de 10 años del tratamiento el 56.3 % de los pacientes 
estudiados ha sufridó recaída y se encuentran hospitalizados, 
la remisión ha persistido en solo el 15.6 %. Se ignora la evo-= 
lúción de 18.7 %. El 9.4 % falleci8. 


El elevado porcentaje de pacientes a quienes no se ha podido lo 
calizar revela un defecto de organización de la asistencia so- 
cial ya que confirma la falta de comunicación que existe entre 


el Hospital Larco Herrera y los pacientes que salen de licencia. 


Creemos que es de importancia vital que la deficiencia que men 
cionamos sea superada en beneficio de la mejor asistencia y pro 


filaxis de las enfermedades mentales en el Perúo 
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